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NIEUWSBRIEF VOOR 2 MILJOEN NEDERLANDERS MET REUMA
speciale uitgave: 
JAAROVERZICHT 2018
Het syndroom van Sjögren is een minder bekende vorm van 
ontstekingsreuma met een grote impact op het dagelijks 
leven. Deze aandoening treft vooral vrouwen en er is nog 
geen goede behandeling. Tinka Jelsma vertelt over leven met 
deze vorm van reuma. 
Leven met het 
syndroom van Sjögren 
Wij werken aan een toekomst zonder reuma. Helpt u ons?
Afgerond onderzoek: wat heeft het opgeleverd?
In 2018 hebben we 20 onderzoeken afgerond
ReumaNederland stimuleert en fi nanciert kwalitatief hoogstaand wetenschappelijk reumaonderzoek. 
In 2018 sloten we 20 projecten af. Die onderzoeken leverden allerlei nieuwe inzichten en resultaten op, waarmee 
wetenschappers verder kunnen om de reumapuzzel stukje voor stukje op te lossen. Elk onderzoek brengt ons 
dichterbij, daarom gaan we stug door om nieuwe behandelingen en een leven zonder reuma mogelijk te maken. 
Afgeronde onderzoeken en meer informatie vindt u terug in ons Jaarverslag van 2018. In juli staat ons Jaarverslag 
online. Ga hiervoor naar reumanederland.nl/over-ons/jaarverslagen 
Internationale samenwerking
De internationale samenwerking werd ook 
in 2018 voortgezet. Bijvoorbeeld in OARSI, 
de wetenschapsorganisatie voor artrose. 
ReumaNederland heeft daar zitting in een 
internationale commissie om de urgentie 
en het belang van onderzoek naar artrose 
bij overheden, onderzoeksinstanties en 
-fi nanciers onder de aandacht te brengen. 
Daarnaast is ReumaNederland betrok-
ken bij twee internationale opleidings-
trajecten voor jonge onderzoekers, twee 
Horizon2020-projecten (grote Europese 
onderzoeksprojecten naar artrose en RA) en 
één Innovative Medicine Initiative project 
van de EU. 














Kan het stofje BMP-7 
artrose afremmen? 





Dr. Shahla Abdollahi 
onderzoekt of darm-
bacteriën het immuun-
systeem bij mensen met 
reumatoïde artritis (RA) 
in de war sturen. (Rad-





Kan vitamine D ook de 
schadelijke 
ontstekingen voorko-
men bij RA? (Dr. Erik 
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Leven met het syndroom van Sjögren 
Tinka Jelsma (55)
We zetten ons in voor iedereen met reuma 
“Bij mij begonnen de klachten in 2010. 
Ik was heel erg moe en dacht in eerste 
instantie aan een burn-out. Maar die ver-
moeidheid bleef maar en ik had ook ineens 
onverklaarbare zwellingen in mijn wang, 
heel pijnlijk. Ik dacht dat het misschien 
iets met de overgang te maken had. Na een 
poosje aangemodderd te hebben, stuurde 
de huisarts me door naar de internist. Snel 
daarna kwam de diagnose: 
“Je hebt Sjögren, maar er is geen 
behandeling mogelijk. Nou lekker 
dan!”
“Mijn speekselproductie ligt volledig plat. 
Het water loopt me letterlijk niet meer in de 
mond. Eten is gedoe geworden. Soms blijft 
het in m’n slokdarm steken omdat er geen 
speeksel is. Daarom moet ik alles wegspoelen 
met water. En mijn mondgezondheid gaat 
ook achteruit omdat je bij het syndroom van 
Sjögren geen speeksel aanmaakt. Dat vind ik 
echt zorgelijk, want er zijn mensen die daar-
door hun gebit verliezen. Voor mijn droge 
ogen heb ik druppeltjes, die helpen dan heel 
even. De hele dag heb ik het gevoel dat er 
zandkorrels in mijn ogen zitten. Soms wordt 
het zo erg dat ik niet meer uit m’n ogen kan 
kijken, dan moet ik stoppen met m’n werk en 
mijn ogen rust geven.” 
“Ik zeg weleens gekscherend: 
ik ben de ideale vrouw, want ik 
huil nooit!” 
“Met deze ziekte ben ik continu op zoek 
naar balans. Ik vind m’n werk als medisch 
bioloog heel erg leuk en ben in de geluk-
kige omstandigheid dat mijn werkgever 
veel begrip heeft voor mijn situatie. Ik kan 
bijvoorbeeld ook thuiswerken, zodat ik dan 
tussendoor even op de bank kan liggen. 
Afspraken maken om iets leuks te doen is 
altijd lastig. Regelmatig moet ik dan weer 
afhaken omdat het niet gaat, daar baal ik 
erg van.” 
“Wat de stamceltherapie voor mij zou 
betekenen? Dat zou echt fantastisch zijn! Er 
is nu geen enkele behandeling voor mensen 
met Sjögren, alleen maar wat symptoom-
bestrijding. 
Weer een fi jn mondgevoel hebben, weer 
met plezier eten, daar zou ik heel blij van 
worden. Niet alleen voor mezelf, want er 
zijn veel mensen met het syndroom van 
Sjögren die er nog slechter aan toe zijn 
dan ik. Ik hoop van harte dat het team in 
het UMCG erin slaagt om een oplossing te 
vinden voor Sjögren”.
Kijk voor meer informatie en het 
vragenuurtje met prof. dr. Hendrika 
Bootsma (UMCG) op: bit.ly/bootsma
Tinka Jelsma (55) kreeg in 2011 de diagnose Sjögren. Enorme vermoeidheid, 
pijnlijke gewrichten, ontstoken speekselklieren, pijnlijke zwellingen in haar 
wangen en geen traanvocht meer. “Mijn hoop is gevestigd op de onder-
zoekers in het UMCG, het zou echt geweldig zijn als zij een oplossing voor 

















van de mensen met reuma heeft fysiotherapie.
1 op de 2 mensen met reuma tussen de 
40 en 65 jaar heeft geen betaalde baan.
van hen maakt ieder 
jaar €200,- extra kosten 
voor fysiotherapie. 
mensen met reuma hebben
een aanvullende verzekering.
Dat is fl ink hoger dan de algemene
bevolking van deze leeftijd. 













Een betere kwaliteit van leven. dat
is het doel van ReumaNederland.
Aan dat doel werken we samen
met mensen met reuma, artsen en
onderzoekers, en daarvoor brengen
we politiek, zorg en bedrijfsleven in
beweging. ReumaNederland gaat










1 OP DE 9
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Leven met reuma: een forse impact op het dagelijks leven
Geef uw wijzigen alstublieft aan ons door
Als gevolg van de aangescherpte privacyregels, krijgen wij niet langer 
automatisch wijzigingen in uw gegevens door.
Bij verhuizing en/of het gebruik van een ander IBAN-
rekeningnummer bijvoorbeeld, verliezen wij dan het contact met u. 
U kunt ons op verschillende manieren helpen bij het correct houden 
van uw gegevens. Door het op de acceptgiro opgenomen 16-cijferige 
betaalkenmerk te gebruiken bij uw (elektronische) overboeking én 
door uw postcode, huisnummer en eventuele huisnummertoevoe-
ging in de extra omschrijving te zetten. En door uw wijzigingen in uw 
gegevens door te geven aan de Donateursservice. 
Dat kan telefonisch via 020 589 64 75 of per e-mail: 
donateurs@reumanederland.nl.
Het syndroom van Sjögren is een 
ernstige vorm van ontstekings-
reuma die vooral vrouwen treft. 
De speeksel- en traanklieren 
raken ontstoken en stoppen uit-
eindelijk met werken. Het gevolg: 
last van een heel droge mond, 
droge ogen en grote moeite met 
slikken, praten en eten. Ver-
moeidheid is ook een opvallende 
en ingrijpende klacht. Daarnaast 
kunnen er veel andere problemen 
optreden, zoals gewrichtsklach-
ten. Deze ziekte heeft een grote 
impact op het leven van duizen-
den mensen. En er is nog geen 
goede behandeling beschikbaar. 
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Nieuwe website
In 2018 is onze nieuwe website 
www.reumanederland.nl gelanceerd, 
tegelijkertijd met de naamswijziging van 
Reumafonds in ReumaNederland. De infor-
matie op de website over leven met reuma 
hebben we geactualiseerd in samenwerking 
met mensen met reuma. 
Voor het up-to-date houden van de medi-
sche informatie werken we nauw samen 
met reumatologen en andere specialisten. 
In 2018 zijn 39 folders op de website gepu-
bliceerd over de vele soorten reumamedi-
catie. Deze folders zijn tot stand gekomen 
in samenwerking met de Nederlandse 
Vereniging voor Reumatologie (NVR). 
Besloten Facebookgroep 
Samen reuma 
Op Facebook heeft ReumaNederland ook de 
besloten groep ‘Samen reuma’. Hierin kun-
nen alle mensen met een vorm van reuma 
ervaringen uitwisselen, vragen stellen en 
hun hart luchten. Deze groep is uitgegroeid 
tot een levendige community met inmid-
dels ruim 5.000 leden. Gesprekken gaan 
vooral over leven en werken met een vorm 
van reuma. De onderwerpen variëren van 
medicijngebruik, hulpmiddelen, soorten 
operaties, werk, behandelingen, second 
opinion en het uitwisselen van ervaringen. 
Wetenschappelijke informatie 
in beeld
Mensen met reuma hebben behoefte 
aan informatie over wetenschappelijke 
onderzoeken en de uitkomsten daarvan. 
In 2016 heeft de Patiënten Advies Raad 
(PAR) ons geadviseerd om wetenschappe-
lijk onderzoek begrijpelijk te presenteren. 
Inmiddels hebben we twee onderzoeken op 
fi lm vastgelegd: het onderzoek naar vroege 
behandeling van reumatoïde artritis (RA) in 
het LUMC en het onderzoek naar een moge-
lijke behandeling van artrose met het stofje 
BMP-7 in het MUMC. Beide video’s kunt u 
bekijken op onze website: 
reumanederland.nl/video1 en video2
Kies uw reumazorg
De website Kiesuwreumazorg.nl is in 2018 
vernieuwd met actuele informatie over alle 
poliklinieken Reumatologie in Nederland. 
Ook is de website in een moderner jasje 
gestoken. In de toekomst zullen er staps-
gewijs extra zorgverleners aan toegevoegd 
worden, zodat mensen met reuma gemak-
kelijker de zorg kunnen vinden die bij hen 
past. 
ReumaUitgedaagd!
De training ReumaUitgedaagd! bevordert 
het zelfmanagement van mensen met 
reuma. Deze worden gehouden voor en 
door mensen met reuma. Naast trainin-
gen op locatie is inmiddels ook de online 
training voor volwassenen live gegaan en is 
de online training voor jongeren geüpdatet. 
We blijven bouwen aan de verdere 
professionalisering van ReumaUitgedaagd!
Daarom was er ook in 2018 een 
nascholingscursus voor de trainers.
Gastlessen
Acht getrainde ervaringsdeskundigen 
verzorgen door heel Nederland gastlessen 
over de impact van reuma. De deelnemers 
variëren van verzorgenden in opleiding, 
eerstejaars verpleegkundigen in het mbo en 
hbo tot pedicures. In 2018 is al het 
lesmateriaal geüpdatet. 
Ook is er een terugkomdag voor de gast-
lesdocenten georganiseerd, waarop zij zijn 
bijgepraat over het nieuwe lesmateriaal, de 
ontwikkelingen binnen de reumazorg, leefstijl 
en voeding.
Meldpunt Reumamedicijnen
Via het Meldpunt Reumamedicijnen 
kunnen mensen problemen rondom hun 
medicatie bij ons melden. Wij brengen 
die problemen in kaart en ondernemen 
zo nodig actie. In 2018 ontvingen wij 
32 meldingen. Deze gingen vooral over 
landelijke medicijntekorten van naproxen 
en andere NSAID’s, het voorkeursbeleid op 
methotrexaat-injecties, lokale leverings-
problematiek bij apothekers en biologische 
medicijnen.
Start Route 23 
Elke dag zetten wij ons in voor een 
betere kwaliteit van leven voor mensen met 
reuma. Dat doen we graag samen met de 
mensen die zelf reuma hebben of er nauw 
bij betrokken zijn. Om te weten waar we 
ons de komende jaren hard voor moeten 
maken, hebben we een groep van 150 men-
sen ontvangen tijdens een bijeenkomst in 
Amersfoort op 20 september 2018. Daar 
konden zij aangeven waar ze tegenaan 
lopen en waar verbetering mogelijk is. 
Op basis daarvan hebben we een online 
vragenlijst opgesteld, die door zo’n 6.400 
mensen is ingevuld. Zo stippelen we samen 
nog beter de route uit naar 2023. 
WereldReumaDag 2018
WereldReumaDag op 12 oktober 2018 stond 
in het teken van ‘Maak reuma bespreek-
baar’. Voor deze campagne zong zanger 
Jared Grant het nummer ‘Zing, vecht, huil, 
bid, lach, werk en bewonder’ van Ramses 
Shaffy. Het koor bestond uit Anita Witzier 
en andere mensen met reuma. Het num-
mer is beschikbaar via iTunes, Spotify en op 
het YouTube-kanaal van ReumaNederland. 
Ook het reumaspeldje ‘Maak reuma be-
spreekbaar’ was een groot succes. Meer dan 
10.000 mensen vroegen er een aan.
Samenwerking met 
patiëntenorganisaties
ReumaNederland werkte in 2018 samen met 
elf landelijke organisaties voor patiënten 
met een specifi eke reumatische aandoe-
ning en met 74 lokale reumapatiëntenver-
enigingen. We droegen bij aan de algemene 
kosten van de verenigingen en stelden 
daarnaast geld beschikbaar voor allerlei 
activiteiten. Zoals beweegactiviteiten, 
patiëntenvoorlichting en –ondersteuning, 
lotgenotencontact en belangenbehartiging 
op lokaal niveau.
1  We investeerden ruim € 7,4 miljoen in 
wetenschappelijk onderzoek en innova-
tieprojecten.
2  In 2018 hebben we het belang van 
brede reumazorg onder de aandacht 
gebracht bij verschillende zorgver-
zekeraars. VGZ biedt inmiddels een 
collectieve zorgverzekering aan voor 
mensen met reuma. Dit jaar starten we 
met VGZ ook een pilot voor beweeg-
zorg. Met andere zorgverzekeraars zijn 
we eveneens in gesprek over samen-
werking. 
3  Het komt heel vaak voor: mensen met 
reuma krijgen zonder medische reden 
ineens een ander medicijn, Dat brengt 
onnodige gezondheidsklachten en 
onrust met zich mee. ReumaNederland 
zet zich in om die medicijnwisseling te 
beperken en er regels voor op te stellen. 
Dit heeft ervoor gezorgd dat dit onder-
werp op de agenda van het Ministerie 
van VWS staat. 
4  In 2018 besloot minister Bruins dat 
vitamine D, mineralen, zware paraceta-
mol en foliumzuur in 2019 niet langer 
worden vergoed vanuit de basis-
verzekering. Wij waren het niet eens 
met deze beslissing en hebben ervoor 
gepleit om deze belangrijke middelen 
in het pakket te houden. Voor folium-
zuur is dit gelukt.
 
5  Onderzoek naar artrose leverde in 2018 
onder andere op dat het kraakbeen 
mogelijk kan herstellen door een laagje 
kraakbeencellen en/of stamcellen in 
het gewricht aan te brengen (het zoge-
heten ‘airbrushen’ van cellen).
6  In aanloop naar de Gemeenteraads-
verkiezingen van maart 2018 hebben 
we reumavriendelijk beleid bij veel ge-
meenten op de politieke agenda gezet. 
Inwoners hebben zo’n 10.000 berichten 
gestuurd aan lokale politici in het 
hele land. Veel lijsttrekkers reageerden 
positief. 
7  Meer dan 10.000 mensen bestelden het 
reumaspeldje ‘Maak reuma bespreek-
baar’. De speld is bedoeld om makkelij-
ker een gesprek te starten over reuma. 
8  Landelijke media zijn belangrijk om 
aandacht te vragen voor reumaonder-
zoek en leven met reuma. Wij zorgden 
ervoor dat ervaringsdeskundigen in 
EenVandaag, Euronews en Trouw hun 
verhaal over reuma konden delen. We 
reageerden op kwesties in TV-journaals 
en (online) kranten. En we brachten 
veel verhalen van mensen met reuma
 onder de aandacht. Zo was Rosalyn te 
zien in het tv-programma RTL Koffi e-
tijd, waar zij vertelde over haar voetbal-
leven met reuma bij ADO Den Haag.
9  Onze e-mailnieuwsbrief RondReuma 
is uitgegroeid tot een belangrijk com-
municatiemiddel met artikelen over 
onderzoek, leven met reuma en be-
langenbehartiging. In 2018 ontvingen 
ruim 104.000 abonnees de uitgebreide 
e-mailnieuwsbrieven, die goed worden 
gelezen. Daar zijn we blij mee en gaan 
 daar ook in 2019 mee door.  
10  De Facebookpagina van 
 ReumaNederland telt maar liefst 
34.357 fans, een stijging van 2.000 ten 
opzichte van 2017. De betrokkenheid 
is groot, één op de achttien mensen 
reageert op een bericht.
10 activiteiten in 2018
Wat doen we voor mensen met reuma? Hoe besteden wij uw geld? Een beter leven met reuma is ons doel
Oplossingen vinden Resultaten 2018 Wat bereikten we nog 
meer in 2018?We werken keihard aan een toekomst zonder reuma en een beter leven met 
reuma vandaag. Er komen steeds betere behandelingen. En nieuwe onder-
zoeken bieden veel hoop voor de toekomst. U helpt ons daar geweldig bij 
met uw giften. Daarmee kunnen we wetenschappelijk onderzoek fi nancie-
ren en ondertussen het leven van mensen met reuma draaglijker maken. 
We zijn u erg dankbaar en hopen dat u ons ook in 2019 blijft steunen.
ReumaNederland zet zich in voor een beter leven met reuma vandaag 
en een leven zonder reuma morgen. Uw steun is hierbij onmisbaar! 
In 2018 ontvingen we € 16 miljoen uit nalatenschappen, donaties en 
giften, collecte, opbrengsten uit loterijen, samenwerkingsverbanden
en overige opbrengsten. Dat was € 0,9 miljoen hoger dan onze 
doelstelling, een geweldig resultaat! Fijn dat 125.000 particuliere 
donateurs ons een warm hart toedragen: u gaf gezamenlijk iets meer 
dan het jaar ervoor. We voelen ons door u gesteund in ons werk voor 
mensen met reuma! 
Voor ReumaNederland heeft wetenschappelijk onderzoek absolute priori-
teit. Want daaruit moeten nieuwe behandelingen voor mensen met reuma 
voortkomen. Tot de échte oplossing er is in de vorm van genezing, helpen 
we mensen met reuma ook op allerlei andere manieren. We springen voor 
hen in de bres, maken ons sterk voor goede zorg, ondersteunen allerlei 
activiteiten en helpen mensen met reuma elkaar te vinden. Zodat ze zich 
gesteund en gehoord voelen. 
Afweer uit balans
Op het gebied van wetenschappelijk 
onderzoek springt het grote onderzoeks-
programma ‘Afweer uit balans’ eruit. 
Wij dragen fi nancieel ons steentje bij 
binnen de Samenwerkende Gezondheids-
fondsen (SGF). Het doel is om verschil-
lende aandoeningen met een ontregeld 
afweersysteem beter te begrijpen en te 
behandelen. Zoals ontstekings reuma, 
kanker en MS. 
Vijftien Research Centres of 
Excellence
De benoeming tot Research Centre of 
Excellence krijgt een onderzoeksgroep 
niet zomaar. Dan moet die groep echt 
uitblinken. In totaal heeft ReumaNeder-
land in Nederland vijftien RCE’s benoemd 
voor de periode van vijf jaar. Zeven 
daarvan doen onderzoek naar artrose en 
acht RCE’s richten zich op doorbraken 
voor ontstekingsreuma. Een voorbeeld 
is het Expertise Centrum van het UMCG, 
waar ook Frans Kroese en Sarah Pringle 
aan verbonden zijn, die met stamcel-
therapie een oplossing willen vinden 
voor kapotte speekselklieren bij mensen 
met het syndroom van Sjögren. Op onze 
website staan alle doorbraken waaraan 
de RCE’s werken, compleet met artikelen 
en video’s, gemaakt door onze reumare-
porters. 
Bestedingen 2018 in één oogopslag
Wat zouden we zonder hen moeten: 
onze 45.000 vrijwilligers, collectanten, 
organisatoren, wijkhoofden en alle 
andere mensen die zich belangeloos 
inzetten voor ReumaNederland. Petje 
af, we waarderen uw inzet enorm. 
Al onze 45.000 vrijwilligers: heel veel 
dank voor uw inzet en uw tijd in 2018!
   Onderzoek en innovatie  7,4
   Voorlichting  2,7
   Patiëntenbelangen  2,1
   Wervingskosten  2,5
   Kosten overig  0,4
 Totaal:  15,1
   Doelstellingen: 81 cent
 61% gaat naar onderzoek en innovatie
 22% gaat naar voorlichting
 17% gaat naar patiëntenbelangen
   Kosten: 19 cent









   Collecte  2,8
   Donaties en giften  3,6
   Nalatenschappen 6,6
 Samenwerkingsverbanden 1,7
   Loterijen  1,2
   Overige baten  0,1
 Subtotaal:  16,0
 Saldo fi nanciële baten en lasten -0,5
 Toevoeging aan reserve  -0,4
 Totaal:  15,1 












veel dank voor uw 
steun, inzet en 
tijd in 2018!
Lot uit de loterij
In 2018 ontvingen we € 1,2 miljoen van 
de VriendenLoterij en de Nederlandse 
Loterij. Bij de VriendenLoterij speelden 
iets meer mensen dan het jaar ervoor 
geoormerkt mee voor Reuma-
Nederland. Van elk geoormerkt lot 
gaat de helft naar ReumaNederland. 
Onderzoek kan voor doorbraken zorgen
Waarom werken de speeksel-
klieren niet goed?
“In recent onderzoek hebben we met 
fi nanciering van ReumaNederland ontdekt 
dat er in de speekselklieren van mensen 
met Sjögren tien keer minder stamcellen 
aanwezig zijn. De cellen van de speekselklier 
worden daardoor niet goed vernieuwd, met 
als gevolg dat de speekselklieren steeds 
minder speeksel aanmaken. Daarom willen 
wij nieuwe speekselklierstamcellen maken. 
Uit een beetje bloed van de patiënt halen we 
witte bloedcellen, die we gaan opkweken tot 
speekselklierstamcellen. In de speekselklie-
ren van de patiënt moeten die stamcellen 
dan gaan groeien en delen, zodat de speek-
selklieren weer speeksel gaan produceren en 
de patiënt weer beter kan eten en slikken.”
Hoe komt het dat er zo weinig 
speekselklierstamcellen zijn bij 
mensen met Sjögren?
“Het lijkt erop dat die cellen op de een of an-
dere manier uitgeput zijn. Ze hebben te hard 
gewerkt en zijn als het ware ‘op’. Dat willen 
we verder onderzoeken. Want als we weten 
wat er aan de hand is met die stamcellen, 
dan kunnen we ook eerder ingrijpen en de 
ziekte in een vroeg stadium hopelijk onder 
controle krijgen.”
“We dromen ervan dat patiënten 
hierheen komen en ons bij wijze van 
spreken in het gezicht spugen. Dat ac-
cepteren we alleen van hen en is dan 
een droom die uitkomt.” 
Wanneer kunnen mensen met het 
syndroom van Sjögren deze behan-
deling gaan krijgen?
“Als het ons lukt om nieuwe stamcellen te 
kweken, moet zo’n therapie aan allerlei voor-
waarden voldoen om het veilig bij de patiënt 
te kunnen toepassen. Het duurt dus nog 
wel minimaal vijf jaar maar we gaan samen 
met ons team op volle kracht vooruit om het 
mogelijk te maken.”
Wat is voor u de ultieme uitkomst?
“Dat wij nieuwe speekselklierstamcellen 
kunnen maken uit het bloed van mensen 
met Sjögren en dat de functie van hun 
speekselklieren daardoor herstelt. Dat zou 
een grote verbetering van hun leven beteke-
nen. We stellen ons voor dat patiënten dan 
hierheen komen en ons bij wijze van spreken 
in het gezicht spugen. Dat accepteren we 
alleen van hen, het zou een droom zijn die 
uitkomt”, zeggen Frans Kroese en Sarah 
Pringle lachend. 
Wat is uw boodschap aan onze do-
nateurs? “Sjögren is een sluipende 
ziekte met een grote impact op het 
dagelijks leven. 
Er is nog geen enkel medicijn dat Sjögren 
kan genezen. Met dit onderzoek zetten wij 
de ziekte samen met ReumaNederland op 
de kaart. Dat is van groot belang voor de 
mensen die de aandoening hebben: want we 
gaan voor een oplossing voor het syndroom 
van Sjögren. Ik hoop van harte dat de dona-
teurs ons hierin zullen steunen.”
Prof. dr. Frans Kroese en dr. Sarah Pringle (UMC Groningen):
In het UMCG zetten prof. dr. Frans Kroese en dr. Sarah Pringle samen met 
hun andere collega’s van het Expertisecentrum Syndroom van Sjögren 
(www.sjogrenexpertisecentrum.nl) een baanbrekende technologie in om 
speekselklierstamcellen te kweken en terug te plaatsen in de speekselklieren 
van patiënten. Zo moet de speekselproductie weer op gang komen. De on-
derzoekers lopen hiermee voorop in de wereld en lichten hun onderzoek toe.
“Mensen met het syndroom 
van Sjögren hebben een tekort 
aan speekselklierstamcellen. 
Daarom gaan wij ze maken!” 
Op de linker afbeelding is een bruine 
klomp stamcellen te zien, die bij de 
gezonde persoon veel groter is dan bij 
de Sjögren patiënt, die op de rechter 
afbeelding te zien is. Dat zijn er zo 
weinig, dat ze niet bruikbaar zijn 
om daarvan nieuwe cellen te maken. 
Stamceltherapie kan voor de oplossing 
zorgen. 
Bekijk ook het fi lmpje
Op reumanederland.nl/RCE vertellen 
prof. dr. Frans Kroese en dr. Sarah Pringle 
meer over hun revolutionaire onderzoek.
Foto: v.l.n.r. Lodewijk Ridderbos (directeur 
ReumaNederland), Hendrika Bootsma 
(afdelingshoofd reumatologie UMCG) Henk 
Snapper (lid RvB UMCG) Sarah Pringle en Frans 
Kroese (onderzoekers RCE UMCG)
RF jaaroverzicht 2019 nieuwsbrief 8 pag A4 vs2.indd   2 23-05-19   14:11
